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توسط دکتر 81است که اولین بار در قرن دسته بندیواولویت بندیتریاژ به معنای 
شدواترلو به کار برده جنگدومینک جین لاری؛ در
جراحات آنها در منطقهبا مجروحینی است که اولویت درماندر آن زمان اعلام شد که 
باشدقابل درمان می
"نظامیاولین قانون تریاژ "
moc.liamg@55irabka.y01






































محل استراحت آمادگاه اجسادواحد 
تریاژ، درمان و انتقالمناطق دیاگرام 
  tropsnarT & tnemtaerT ,egairT



















بیماران منتقل شده توسط




































































• The underestimating the severity of an illness or injury
• acceptable under triage rates have been deemed 5% or less.
Under triage; 
• The overestimating the severity of an illness or injury

























رد ژایرت یلصا فدهMCI  وDISASTER
“Do the greatest good for the greatest number”






















ادامه مراقبت در بخش(اقدامات پیشرفته درمانیبرای انجامگیری تصمیمجهت این سطح 
.گیردمیدر بیمارستان صورت ) ویژه یا جراحی







مکان مناسب زمان مناسب
72 moc.liamg@55irabka.y















تجربه کار در بخش اورژانس
وجدان کاری
گیری در شرایط بینی و تصمیمپیش
حساس
حفظ خونسردی و داشتن سرعت عمل











باشد های موجود میآغاز فرایند تریاژ در زمانی که تعداد مصدومان بیش از ظرفیت
انجام تریاژ توسط فرد دارای مهارت و تجربه کافی
مندانجام تریاژ بصورت نظام
ت استوظیفه تریاژگر؛ باز کردن راه هوایی، کنترل خونریزی و تعیین اولوی
یک نفر از اعضای تیم مسئول تکمیل کارت تریاژ
جابجایی بیماران تریاژ شده و انتقال آنها به منطقه مراقبت 
تریاژ مجدد بیماران در منطقه درمان
moc.liamg@55irabka.y






صخاش یاه ژایرت رد هجوت درومSTART 
 Respiration سفنت تیعضو
 Perfusion    نوخ شدرگ
 Mental status  یرایشوه تیعضو
“RPM” 





یوضعیت هوشیار گردش خون
تنفس
دار استتریاژ فرایندی ادامه: به یاد داشته باشید که
moc.liamg@55irabka.y93
اولویت طبقه بندی رنگ
اولویت اول مراقبت و درمان سریع و انتقال  قرمز
اولویت دوم تأخیر در مراقبت و انتقال زرد
اولویت سوم های کوچک با قابلیت حرکتآسیب سبز
اولویت آخر های کشندهفوت شده یا دارای آسیب سیاه






توانایی راه رفتناول؛ گام 




آیا بیمار تنفس دارد؟
moc.liamg@55irabka.y54
ارزیابی تنفسدوم؛ گام 
آیا بیمار تنفس دارد؟
خیربله
راه هوایی را باز کنید؛




03تعداد تنفس کمتر یا مساوی





03تعداد تنفس کمتر یا مساوی
بار در دقیقه است؟
آیا نبض رادیال احساس می شود؟
خیربله











ارزیابی گردش خون و وضعیت هوشیاریسوم؛ گام 
moc.liamg@55irabka.y74
 TRATSخلاصه تریاژ 
آیا بیمار تنفس دارد؟
بقیه بیماران بله خیر
03تنفس کمتر یا مساوی  باز کردن راه هوایی
بازگشت عدم 
+نبض رادیال   خودبخودیتنفس 
+اطاعت از دستورات 
قادر به حرکت  
84
49
مداخلات درمانی در حین تریاژ
باز کردن راه هوایی با انجام مانور مناسب










تریاژ مجدد اولویت سوم
خیر
تنفس آیا کودک 
دارد؟











































پاسخ نامناسب به 




هوشیار یا پاسخ مناسب




















بازگشت تنفس خودبخودی بعد از باز کردن راه هوایی •
بار در دقیقه 03تعداد تنفس بیش از •
تنفس بدون نبض رادیال•




تنفس5برقراری تنفس بعد از باز کردن راه هوایی یا دادن •
بار در دقیقه 54یا بیشتر از 51تعداد تنفس کمتر از •
عدم لمس نبض •
غیر پاسخگو یا پاسخ نامناسب •
)cirtaideP(
مشکلات تنفسی قابل اصلاح•
خونریزی شدید و کنترل نشده •
کاهش سطح هوشیاری•
...مشکلات طبی شدید؛ مسمومیت، دیابت، اورژانس های قلبی •





عدم توانایی برای حرکت •
بار در دقیقه 03تعداد تنفس کمتر از •
وجود نبض رادیال•
اطاعت از دستورات ساده •
egairT yramirP
)tludA(
)سن متناسب(ناتوانی برای حرکت •
بار در دقیقه 54و کمتر از 51تعداد تنفس بیشتر از •
نبض قابل لمس •
هوشیار و پاسخ مناسب به تحریکات کلامی و دردناک •
)cirtaideP(
سوختگی بدون مشکلات راه هوایی •
آسیب های مفاصل و شکستگی ساده استخوان ها •




egairT yramirPقادر به حرکت و راه رفتن •
)tludA(
)cirtaideP() سن مناسب(قادر به حرکت و راه رفتن •
سوختگی های کم •
آسیب کم مفاصل و استخوان ها•
...)خراشیدگی، کوفتگی و (آسیب کم به بافت نرم •
egairT yradnoceS
moc.liamg@55irabka.y06
• سفنت نادقفPrimary Triage
(Adult & Pediatric)
• حضاو گرم
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